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Resumo: OBJETIVO: Descrever o perfil dos pacientes com Artrite Idiopética Juvenil Sistémica (AlJs),
acompanhados em servico de Reumatologia Pedidtrica de Hospital Pablico Terciario do Ceara
METODOLOGIA: Estudo retrospectivo, observacional, quantitativo, por andlise de prontuarios
de pacientes em seguimento com AlJs que preencheram os critérios da International League of
Associations for Rheumatology (ILAR). Foram avaliados dados demograficos, manifestactes
clinico-laboratoriais e presenca de complicagcbes ao diagndstico, tratamento e curso clinico.
RESULTADOS: Desde 2010, 1778 pacientes foram avaliados, dos quais, 1089 estdo em
acompanhamento regular. Destes, 204 foram diagnosticados com AlJ, sendo 31 do subtipo
sistémico (15,2%). Na avaliacdo de 26 prontuarios, observou-se que 17 (65,3%) sdo do sexo
feminino. A média de idade no inicio dos sintomas e o tempo médio até o diagnostico foram 7,7
(1,5 -15,3) anos e 4,8 (1-11) meses, respectivamente. As manifestagdes clinicas relatadas no
inicio foram: artrite e febre em 100%, com duracdo média da febre de 48 dias até o diagnostico;
exantema reumatoide 24 (92,3%); adenomegalia 14 (53,8%); hepatomegalia 10 (38,4%);
esplenomegalia 9 (34,6%); e serosite 3 (11,5%). Sindrome de Ativacdo Macrofégica foi
documentada em 3 pacientes ao diagnostico e 2 tiveram infecgdes graves no acompanhamento.
Anemia, leucocitose, plaguetose e aumento das proteinas de fase aguda foram as ateracOes
laboratoriais mais presentes. Corticoide oral foi o tratamento inicial em 23 casos (88,5%).
Durante 0 seguimento, outros medicamentos foram: antinflamatorios ndo-esteroidais (76,9%),
metotrexate (65,4%), ciclosporina (46,1%), leflunomida (26,9%), tocilizumabe (34,6%),
adalimumabe (23%), etanercepte (11,5%). O tempo médio de seguimento foi de 3,2 anos (1 més -
9,5 anos). Atuamente 10 estdo em remissdo com medicagdo, 5 em remissdo sem medicagdo e 11
com atividade persistente da doenca. CONCLUSAO: A AlJs é um dos subtipos de AlJ menos
prevalentes, com diagnostico diferencial extenso e possibilidade de complicacfes ao diagndstico
e durante o seguimento, além de elevadas taxas de refratariedade.
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